ERGO
HESTIA

Ogolne Warunki Ubezpieczenia Forteo

POSTANOWIENIA OGOLNE

§1

1. Na podstawie niniejszych Ogélnych Warunkéw Ubezpieczenia
Sopockie Towarzystwo Ubezpieczen Ergo Hestia SA, zwane dalej
»,Ubezpieczycielem”, w zakresie dziatania swego przedsiebiorstwa,
zawiera umowy ubezpieczenia z osobami fizycznymi, osobami
prawnymi oraz jednostkami organizacyjnymi niebedgcymi osobami
prawnymi, ktérym ustawa przyznaje zdolno$¢ prawng, zwanymi dalej
»Ubezpieczajqcymi”.

2. Ubezpieczonym w umowach ubezpieczenia zawartych na
podstawie niniejszych Ogélnych Warunkéw Ubezpieczenia moze by¢
wytgcznie osoba fizyczna, ktéra w dniu wskazanym jako poczqtek
okresu ubezpieczenia nie ukonczyta 65 roku zycia.

DEFINICJE

§2

Pojecia uzywane w dalszej czesci niniejszych Ogélnych Warunkéw
Ubezpieczenia oznaczajq:

1) czynnosci o podwyzszonym stopniu ryzyka - rafting lub
uprawianie innych sportéw wodnych na rzekach goérskich, nurkowanie
przy uzyciu aparatéw oddechowych, skoki ze spadochronem,
uprawianie paralotniarstwa, szybownictwa oraz pilotowanie
jakichkolwiek samolotéw silnikowych, udziat i przygotowania do
udziatu w wyscigach lub rajdach pojazdéw: lgdowych, wodnych,
powietrznych, skoki bungee, sztuki walki i wszelkiego rodzaju

sporty obronne, uprawianie wspinaczki wysokogorskiej i skalnej,
speleologii, myslistwo, jazde konng, bobsleje, skoki narciarskie, jazde
na motorach, skuterach, jazde na nartach wodnych oraz jazde z
wykorzystaniem pojazdéw poruszajqcych sie po $niegu lub lodzie,
2) ekspedycja - zorganizowana wyprawa majgca na celu
zrealizowanie wytyczonych zadan o charakterze sportowym bgdz
naukowym,

3) koszty leczenia - wszelkie niezbedne z medycznego punktu
widzenia koszty poniesione na badania i zabiegi ambulatoryjne oraz
operacyjne, w tym koszty operacji plastycznych rekonstrukcyjnych,
pobyt w placéwce stuzby zdrowia, jak rowniez zakup niezbednych
lekarstw, Srodkéw opatrunkowych, srodkéw pomocniczych, protez

i innych przedmiotéw ortopedycznych, o ile koniecznoé¢ ich zakupu
powstata w wyniku wypadku objetego ochronq ubezpieczeniowgq, przy
czym za koszty leczenia nie uwaza sie kosztéw rehabilitacji,

4) lokaut - zamkniecie zaktadu przez wtasciciela, potgczone ze
zwalnianiem pracownikéw, przeprowadzane dla zmuszenia ich do
przyjecia gorszych warunkéw pracy lub ze wzgledu na strajk,

5) nieszczesliwy wypadek - nagte zdarzenie wywotane przyczyng
zewnetrzng, w wyniku ktérego Ubezpieczony - niezaleznie od swojej
woli - doznat uszkodzenia ciata, rozstroju zdrowia lub zmart,

6) osoba uprawniona - wskazana przez Ubezpieczonego osoba
fizyczna, uprawniona do odbioru naleznej sumy ubezpieczenia na
wypadek jego $mierci,

7) osoby trzecie - wszystkie osoby pozostajqce poza stosunkiem
ubezpieczenida,
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8) osoby wykonujgce zawody o podwyzszonym stopniu ryzyka

- osoby zatrudnione w sitach zbrojnych (poza pracownikami
biurowymi), w policji (poza pracownikami biurowymi), robotnicy
budowlani pracujgcy przy wyburzaniu i rozbiérkach, robotnicy
budowlani pracujgcy na wysokosciach - powyzej 15 m, osoby
pracujgce przy budowie rusztowan, nurkéw zawodowych, rybacy,
marynarze, osoby zatrudnione w przemysle wydobywczym (robotnicy
zatrudnieni na platformach wydobywczych, gérnicy), artysci cyrkowi,
akrobaci, kaskaderzy,

9) przedsiebiorca - osoba fizyczna, osoba prawna lub inna jednostka
organizacyjna niebedgca osobq prawng, ktérej ustawa przyznaje
zdolnos¢ prawng, prowadzgca we wtasnym imieniu dziatalnosé¢
gospodarczqg lub zawodowq,

10) strajk - zbiorowe, dobrowolne wstrzymanie pracy na jaki$ czas
przez pracownikéw w jednym lub kilku zaktadach, instytucjach,
bedqgce wyrazem protestu, np. politycznego, ekonomicznego oraz
zqgdaniem zmian,

11) terroryzm - nielegalne akcje organizowane z pobudek
ideologicznych lub politycznych, indywidualne lub grupowe,
skierowane przeciwko osobom lub obiektom w celu wprowadzenia
chaosu, zastraszenia ludnosci i dezorganizacji zycia publicznego przy
uzyciu przemocy oraz skierowane przeciw spoteczenstwu z zamiarem
jego zastraszenia dla osiggniecia celéw politycznych lub spotecznych,
12) wyczynowe uprawianie sportu:

a) uprawianie dyscyplin sportowych w ramach zarejestrowanych
sekgji lub klubéw sportowych, jak réwniez uprawianie dyscyplin
sportowych w celach zarobkowych,

b) uczestniczenie w wyprawach lub ekspedycjach do miejsc
charakteryzujqcych sie ekstremalnymi warunkami klimatycznymi lub
przyrodniczymi.

WARIANT FORTEO STANDARD

PRZEDMIOT I ZAKRES UBEZPIECZENIA

§3

Przedmiotem ubezpieczenia sq nastepstwa nieszczesliwych
wypadkéw doznanych przez Ubezpieczonego na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej oraz za granicq.

RODZAJE SWIADCZEN

§4

Ubezpieczyciel wyptaca nastepujgce rodzaje $wiadczen:

1) w przypadku $mierci w wyniku nieszczesliwego wypadku objetego
ochrong ubezpieczeniowq, jezeli nastgpita ona w okresie do 2 lat od
daty jego wystgpienia - 100% sumy ubezpieczenida,

2) z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu wskutek zaistniatego
nieszczesliwego wypadku - odpowiedni procent sumy ubezpieczenia
ustalony zgodnie z Tabelg 1 oceny uszczerbku na zdrowiu:



Tabela 1

Wysokos$¢
Swiadczenia
jako % sumy
ubezpieczenia

Rodzaj uszczerbku na zdrowiu

Kosci promieniowej, tokciowej, kosci nadgarstka 4%
Kregostupa 8%
Inne ztamania kosci 1%

WARIANT FORTEO GOLD

3) z tytutu ztaman - odpowiedni procent sumy ubezpieczenia ustalony
zgodnie z Tabelq 2 oceny uszczerbku na zdrowiu:

Tabela 2

Wysokos¢
Swiadczenia
jako % sumy
ubezpieczenia

Wystgpienie ztamania

Kosci czaszki 8%
Miednicy (bez kosci ogonowej) 6%
Kosci udowe;j 6%
Kosci strzatkowej, piszczelowej 4%
Kosci ramieniowej 6%

TRWALE I CALKOWITE INWALIDZTWO
Catkowita, obuoczna utrata wzroku 100% PRZEDMIOT I ZAKRES UBEZPIECZENIA
Amputacja obu koriczyn gérnych 100% §5
Catkowita, obustronna utrata stuchu 100% Przedmiotem ubezpieczenia sg:
Catkowita utrata mowy 100% 1) nastepstwa nieszczesliwych wypadkéw doznanych przez
Poroienie.cotkowite obu konczyn dolnych 100% Ubezpieczonego na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej oraz za
(paraplegia) granicgq,
Porazenie catkowite czterokoriczynowe (tetraplegia) 100% 2) wystgpienie zawatu serca i udaru mézgu.
Poparzenie III stopnia powyzej 20% powierzchni ciata 100%
TRWALE I CZESCIOWE INWALIDZTWO RODZAJE SWIADCZEN
Gtowa
. 7 . . . . . § 6
U(t)':qtg 2?::? grubosci kosci czaszki na powierzchni 40% 1. W ubezpieczeniu nastepstw nieszczesliwych wypadkéw wyptacane
P — — - sq $wiadczenia okre$lone w § 4.
Czgsciowe usuniecie zu?h.wy IUb potowy szczeki 40% 2. W przypadku wystgpienia zawatu serca i udaru mézgu wyptacane
dotyczqce petnej grubosci kosci o . . N . .
jest Swiadczenie stanowigce odpowiedni procent sumy ubezpieczenia
- - o
Catkowita utrata wzroku w jednym oku 40% ustalony zgodnie z Tabelq 3 oceny uszczerbku na zdrowiu:
Catkowita utrata stuchu, jednostronna 30%
Koniczyny gérne Tabela 3
Amputacja jednej koriczyny goérnej powyzej tokcia 65%
Amputacja przedramienia (ponizej tokcia) 60% Wysokos¢
Catkowita amputacja jednej reki (dtoni) 50% Wystgpienie zawatu serca lub udaru mézgu LI
jako % sumy
Catkowita pourazowa utrata funkcji koriczyny goérnej 50% ubezpieczenia
Catkowita amputacja pieciu palcéw jednej reki 40% Zawat serca 30%
Konczyny dolne Udar mézgu 30%
Amputacja kofczyny dolnej na poziomie stawu 60%
0
kolanowego 3. Odpowiedzialnosé¢ z tytutu zdarzen, o ktérych mowa w ust. 2
Amputacja podudzia (ponizej kolana) 50% zachodzi, o ile w ciqgu 24 miesiecy poprzedzajgcych zawarcie umowy
Catkowita amputacja stopy 40% ubezpieczenia u Ubezpieczonego nie rozpoznano lub nie leczono
Catkowita pourazowa utrata funkdji koficzyny dolnej 40% choréb ukladu. s?rcowc?—noczynlowego (w tym nadciénienia tetniczego
— - - — lub choroby wiencowej) lub cukrzycy.
?vlfll’siiz:fukrzrzlﬁiyny dolnej o co najmniej 5 cm 30% 4. Ponadto Ubezpieczyciel wyptaca dzienne $wiadczenie szpitalne,
- —— — - S w przypadku trwajgcego co najmniej 72 godziny pobytu
Catkowita amputacja pigciu palcow jednej stopy 25% Ubezpieczonego w szpitalu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,

zwigzanego z wystgpieniem zdarzen okreslonych w ust. 2 oraz § 4 pkt
2) i 3) - w wysokosci 100 zt za kazdy dzien pobytu w szpitalu; dzienne
$wiadczenie szpitalne nie obejmuje pobytu Ubezpieczonego we
wszelkiego rodzaju sanatoriach, szpitalach uzdrowiskowych, osrodkach
rehabilitacyjnych, domach opieki lub hospicjach.

§7

1. Pod warunkiem optacenia dodatkowej sktadki, zakres $wiadczen
moze zostac rozszerzony o:

1) zwrot udokumentowanych kosztéw leczenia bedgcych nastepstwem
zdarzen okreslonych w § 4 pkt 2) i 3), pod warunkiem ze zostaty one
poniesione w okresie nie dtuzszym niz 2 lata od daty wystgpienia
zdarzenia powodujqcego odpowiedzialnos¢ Ubezpieczyciela - do
wysokosci 20% sumy ubezpieczenia,

2) jednorazowe $wiadczenie z tytutu trwatej utraty zdolnosci do
wykonywania pracy zawodowej, do jakiej Ubezpieczony posiada
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kwalifikacje z racji zdobytego wyksztatcenia lub doswiadczenia,
stanowiqcej podstawowe zrédto utrzymania w ciggu ostatnich

6 miesiecy poprzedzajgcych date wystgpienia nieszczesliwego
wypadku objetego ochrong ubezpieczeniowq, jezeli utrata zdolnosci
do wykonywania pracy nastgpita w wyniku trwatego uszczerbku
okreslonego w § 4 pkt 2) w ciggu 2 lat od daty wypadku - w wysokosci
100.000 zt.

2. Zakres ubezpieczenia, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 2) obejmuje
wytgcznie osoby, ktére w dniu zawarcia umowy oraz nieprzerwanie
6 m-cy przed zawarciem umowy ubezpieczenia byty zatrudnione lub
wykonywaty prace zawodowq w ramach dziatalnosci gospodarczej
prowadzonej zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa.

3. W przypadku wykonywania kilku zawodéw jednoczesnie, przy
rozszerzeniu umowy ubezpieczenia o jednorazowe $wiadczenie

z tytutu trwatej utraty zdolnosci do wykonywania pracy zawodowej
Ubezpieczony musi wskaza¢ we wniosku ubezpieczeniowym jeden
zawdd, w wyniku utraty ktérego Ubezpieczyciel ma wyptaci¢
Swiadczenie, o ktéorym mowa w ust. 1 pkt 2).

POSTANOWIENIA WSPOLNE

WYLACZENIA

§8

1. Z ochrony ubezpieczeniowej wytgczone sq wypadki doznane:

1) w nastepstwie popetnienia bqdz usitowania popetnienia przez
Ubezpieczonego przestepstwa lub samobéjstwa,

2) w wyniku samookaleczenia,

3) w wyniku choroby psychicznej oraz choroby uktadu nerwowego,

4) w wyniku zatrucia alkoholem, narkotykami lub innymi $rodkami
odurzajgcymi,

5) wskutek dziatan wojennych, stanu wojennego, stanu wyjgtkowego,
zamieszek, rozruchdw, niepokojéw spotecznych, strajkdw, lokautow
oraz aktéw terroryzmu lub sabotazu,

6) wskutek prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu mechanicznego
bez wymaganego uprawnienia,

7) w zwigzku z wyczynowym uprawianiem sportu,

8) w zwiqzku z wykonywaniem, nawet jednokrotnie, czynnosci

o podwyzszonym stopniu ryzyka,

9) w zwiqzku z wykonywaniem zawodéw o podwyzszonym stopniu
ryzyka.

2. Ponadto ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje:

1) wypadkéw powstatych wskutek pozostawania Ubezpieczonego

w stanie po uzyciu alkoholu lub pod wptywem narkotykéw albo innych
srodkéw odurzajgcych,

2) infekgji, z tym ze ochrona ubezpieczeniowa istnieje, jezeli
Ubezpieczony zostat zakazony mikroorganizmem chorobotwérczym w
wyniku ran odniesionych w wypadku objetym zakresem ubezpieczenia,
3) uszkodzen dyskéw miedzykregowych,

4) zatru¢ przewodu pokarmowego,

5) $mierci i uszczerbku na zdrowiu powstatego w nastepstwie
niewtasciwego leczenia albo niewtasciwie wykonanych zabiegéw

na organizmie Ubezpieczonego, z tym ze ochrona ubezpieczeniowa
istnieje, jezeli leczenie lub zabiegi byty nastepstwem wypadku objetego
ochronq ubezpieczeniowq.
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Hestia Kontakt 801 107 107*, 58 555 5 555

*optata za potqczenie zgodnie z cennikiem operatora
www.ergohestia.pl

FORMA UMOWY UBEZPIECZENIA

§9
1. Umowa ubezpieczenia zawierana jest w zakresie catodobowym.
2. Umowa ubezpieczenia moze mie¢ charakter indywidualny lub

grupowy.
SPOSOB ZAWARCIA UMOWY UBEZPIECZENIA

§10

1. Umowe ubezpieczenia zawiera sie na podstawie wniosku
ubezpieczeniowego, sporzqgdzonego w formie pisemnej.

2. Wniosek powinien zawiera¢ co najmniej nastepujgce dane:

1) imie i nazwisko (nazwe) oraz adres Ubezpieczajqcego,

2) imie i nazwisko Ubezpieczonego, jezeli umowa jest zawierana na
cudzy rachunek,

3) numer PESEL Ubezpieczonego,

4) zawod Ubezpieczonego,

5) okres ubezpieczenia,

6
7

przedmiot i zakres ubezpieczenia,

—_ = =

sume ubezpieczenia.

ZAWARCIE UMOWY NA CUDZY RACHUNEK

§11

1. Ubezpieczajqgcy moze zawrze¢ umowe ubezpieczenia na cudzy
rachunek (na rachunek Ubezpieczonego).

2. Roszczenie o zaptate sktadki przystuguje Ubezpieczycielowi
wytqcznie przeciwko Ubezpieczajgcemu. Zarzut majgcy wptyw

na odpowiedzialno$¢ Ubezpieczyciela moze on podnie$¢ rowniez
przeciwko Ubezpieczonemu.

3. Ubezpieczony jest uprawniony do zgdania naleznego $wiadczenia
bezposrednio od Ubezpieczyciela, chyba ze strony uzgodnity inaczej;
jednakze uzgodnienie takie nie moze zosta¢ dokonane, jezeli wypadek
juz zaszedt.

4. Ubezpieczony moze zgda¢, by Ubezpieczyciel udzielit mu informacji
o postanowieniach zawartej umowy oraz Ogélnych Warunkéw
Ubezpieczenia w zakresie, w jakim dotyczg praw i obowigzkéw
Ubezpieczonego.

SUMA UBEZPIECZENIA

§12

1. Sumy ubezpieczenia okresla sie w umowie ubezpieczenia.

2. Suma ubezpieczenia stanowi gérng granice odpowiedzialnosci
Ubezpieczyciela z tytutu jednego zdarzenia powstatego w okresie
ubezpieczenia dla wszystkich s$wiadczen z wyjgtkiem jednorazowego
$wiadczenia z tytutu utraty zdolnosci do wykonywania pracy
zawodowej, dla ktérego ustala sie odrebng sume ubezpieczenia

w wysokosci 100.000 zt.

3. W sytuacji gdy wskutek jednego wypadku dojdzie do jednoczesnego
powstania kilku obrazen powodujgcych uszczerbek na zdrowiu,
poszczegolne wysokosci Swiadczen z tytutu uszczerbku na zdrowiu
sumujq sie, z tym ze suma tych $wiadczen nie moze przekroczy¢ 100%
sumy ubezpieczenia.



SPOSOB USTALANIA I OPLACANIA SKEADKI UBEZPIECZENIOWE)

§13

1. Ubezpieczyciel ustala sktadke ubezpieczeniowq po dokonaniu oceny
ryzyka.

2. Sktadke ubezpieczeniowq i tryb jej ptatnosci okresla sie na podstawie
taryfy obowiqzujqcej w dniu zawarcia umowy.

3. Wysokos¢ sktadki jest zalezna od wysokosci sumy ubezpieczenia,
klasy ryzyka, rodzaju $wiadczen i formy ptatnosci sktadki.

4. Sktadka moze by¢ ptatna jednorazowo, w 2, 4 lub 12 ratach.

§ 14

W razie ujawnienia okolicznosci, ktéra pocigga za sobgq istotng

zmiane prawdopodobienstwa wypadku, kazda ze stron moze zgda¢
odpowiedniej zmiany wysokosci sktadki, poczynajqc od chwili, w ktérej
zaszta ta okolicznos¢, nie wezesniej jednak niz od poczgtku biezgcego
okresu ubezpieczenia. W razie zgtoszenia takiego zgdania druga
strona moze w terminie 14 dni wypowiedzie¢ umowe ze skutkiem
natychmiastowym.

OKRES UBEZPIECZENIA I CZAS TRWANIA ODPOWIEDZIALNOSCI
UBEZPIECZYCIELA

§15

1. Poczgtek i koniec okresu ubezpieczenia oznacza sie w umowie
ubezpieczenia, potwierdzonej polisq ubezpieczeniowg.

2. Okres ubezpieczenia trwa jeden rok.

3. Odpowiedzialno$¢ Ubezpieczyciela rozpoczyna sie od dnia i godziny
wskazanej w umowie jako poczqtek okresu ubezpieczenia.

4. Umowe uwaza sie za wypowiedziang przez Ubezpieczajqcego, jezeli
sktadka lub jej rata nie zostata zaptacona w terminie okreslonym

w umowie mimo uprzedniego wezwania do zaptaty w dodatkowym
terminie 7 dni.

5. Jezeli zaptata dokonywana jest w formie przelewu bankowego

lub przekazu pocztowego, za dzien zaptaty uwaza sie dzien zlecenia
zaptaty w banku lub w urzedzie pocztowym na wtasciwy rachunek
Ubezpieczyciela - pod warunkiem, ze na rachunku Ubezpieczajgcego
byty zgromadzone wystarczajqce $rodki, w odmiennym przypadku

za dzien zaptaty uwaza sie dzier uznania rachunku Ubezpieczyciela
odpowiednig kwotq.

6. Za zaptate sktadki lub kolejnej raty sktadki nie uwaza sie zaptaty
kwoty nizszej niz wynikajgcej z umowy ubezpieczenia.

7. Odpowiedzialno$¢ Ubezpieczyciela konczy sie z uptywem okresu
ubezpieczenia, chyba ze stosunek ubezpieczeniowy wygast przed tym
terminem.

OBOWIAZKI UBEZPIECZAJACEGO

§16

1. Ubezpieczajqcy obowigzany jest poda¢ do wiadomosci
Ubezpieczyciela wszystkie znane sobie okolicznosci, o ktére
Ubezpieczyciel zapytywat w formularzu oferty albo przed zawarciem
umowy w innych pismach. Jezeli Ubezpieczajqcy zawiera umowe

przez przedstawiciela, obowiqgzek ten cigzy réwniez na przedstawicielu
i obejmuje ponadto okolicznosci znane przedstawicielowi. W razie
zawarcia przez Ubezpieczyciela umowy ubezpieczenia mimo braku
odpowiedzi na poszczegélne pytania, pominiete okolicznoséci uwaza sie
za nieistotne.

2. W czasie trwania umowy ubezpieczenia Ubezpieczajqcy obowigzany
jest niezwtocznie zgtasza¢ Ubezpieczycielowi wszelkie zmiany
okolicznosci, wymienione w ust. 1, o ktére Ubezpieczyciel zapytywat we
wniosku ubezpieczeniowym albo w innych pismach przed zawarciem
umowy.

3. W razie zawarcia umowy ubezpieczenia na cudzy rachunek obowigzki
okreslone w ust. 12 spoczywajq zaréwno na Ubezpieczajgcym, jak i na
Ubezpieczonym, chyba ze Ubezpieczony nie wiedziat o zawarciu umowy
na jego rachunek.

4. Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci za skutki okolicznosci,
ktére z naruszeniem ust. 1i 2 nie zostaty podane do jego wiadomosci.
Jezeli do naruszenia ust.1 doszto z winy umyslnej, w razie wqtpliwosci
przyjmuje sie, ze wypadek przewidziany umowgq i jego nastepstwa sq
skutkiem okolicznosci, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym.

§17

1. Ubezpieczony ma obowiqzek niezwtocznie, nie pézniej jednak niz

w ciggu 3 dni od daty powstania szkody lub uzyskania o niej
wiadomosci powiadomi¢ Ubezpieczyciela o wypadku pod numerem
telefonu: 801 107 107 lub (58) 555 5 555.

2. W razie naruszenia z winy umyslnej lub razgcego niedbalstwa
obowigzku okreslonego w ustepie poprzedzajgcym Ubezpieczyciel moze
odpowiednio zmniejszy¢ $wiadczenie, jezeli naruszenie przyczynito sie
do zwiekszenia szkody lub uniemozliwito Ubezpieczycielowi ustalenie
okolicznosci i skutkéw wypadku.

3. Skutki braku zawiadomienia Ubezpieczyciela o wypadku nie
nastepujgq, jezeli Ubezpieczyciel w terminie wyznaczonym do
zawiadomienia otrzymat wiadomos¢ o okolicznosciach, ktére nalezato
poda¢ do jego wiadomosci.

§18

1. W razie wystgpienia zdarzenia objetego ochronq ubezpieczeniowg,
Ubezpieczony obowiqgzany jest:

1) poddac sie leczeniu i stosowac sie do zalecerh majgcych na celu
ztagodzenie skutkéw wypadku,

2) zwolni¢ lekarzy, u ktérych leczyt sie przed zaistnieniem wypadku
objetego ochronq ubezpieczeniowgq, z obowigzku zachowania tajemnicy
lekarskiej oraz wyrazi¢ zgode na udostepnienie dokumentacji z
leczenidq,

3) zwolni¢ publiczne i niepubliczne zaktady opieki zdrowotnej oraz
Zaktad Ubezpieczen Spotecznych z obowigzku zachowania tajemnicy
oraz wyrazi¢ zgode na udostepnienie dokumentacji medycznej,

4) poddac sie badaniu przez lekarzy wskazanych przez Ubezpieczyciela
lub ewentualnej obserwaciji klinicznej,

5) podjq¢ aktywng wspotprace z Ubezpieczycielem w celu wyjasnienia
wszelkich okolicznosci powstania wypadku i ustalenia jego nastepstw,
6) umozliwi¢ Ubezpieczycielowi dokonanie czynnosci niezbednych do
ustalenia okolicznosci powstania wypadku, zasadnosci i wysokosci
roszczenia oraz udzieli¢ w tym celu pomocy i wyjasnien.

2. Ponadto Ubezpieczony obowigzany jest dostarczy¢ Ubezpieczycielowi
w ciggu 7 dni od daty zakonczenia leczenia i rehabilitacji dokumenty
niezbedne do rozpatrzenia wniosku o wyptate $wiadczenia, w tym

w szczegolnosci:

1) karty informacyjne z pobytéw w szpitalu, kopie wynikéw badan
diagnostycznych, opinie lekarskie i inne dokumenty stwierdzajqce
zakres udzielonej pomocy medycznej i przyczyny wypadku,

2) oryginaty rachunkéw za optacong pomoc medycznq lub dotyczgce
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innych kosztéw objetych zakresem ubezpieczenia w przypadku
zgtaszania roszczen z tytutu kosztow leczenia,

3) dokumenty dotyczqgce zatrudnienia w okresie 6 miesiecy
poprzedzajqcych date wypadku - w przypadku dochodzenia roszczen

z tytutu trwatej utraty zdolnosci do wykonywania pracy zawodowe;j.

3. Ubezpieczony ma obowigzek udostepni¢ inne dokumenty niezbedne
do prawidtowej likwidacji szkody.

4. Ubezpieczyciel zastrzega sobie prawo do weryfikacji dokumentéw
przedtozonych przez Ubezpieczonego oraz zasiegniecia opinii
specjalistow.

5. Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 2 Ubezpieczony zobowiqzany jest
zgromadzi¢ i dostarczy¢ Ubezpieczycielowi na wtasny koszt.

6. W razie $mierci Ubezpieczonego osoba uprawniona obowiqgzana jest
dostarczy¢ do Ubezpieczyciela:

1) dokumenty niezbedne do ustalenia zasadnosci roszczenia, przez
ktore rozumie sie w szczegdlnosci wyciqg z aktu zgonu,

2) dokumenty stwierdzajgce pokrewienstwo lub powinowactwo
uprawnionego z Ubezpieczonym, w przypadku niewskazania w umowie
osoby uprawnione;j.

§19

W przypadku niedopetnienia przez Ubezpieczonego obowigzkow
wymienionych w § 18, Ubezpieczyciel odmawia wyptaty $wiadczenia w
catosci lub w odpowiedniej czesci w zaleznoéci od tego w jakim stopniu
niedopetnienie tych obowigzkéw miato wptyw na ustalenie przyczyny
wypadku, okolicznosci zdarzenia lub wysokosci odszkodowania.

§20

Ubezpieczyciel zwraca Ubezpieczajgcemu udokumentowane koszty
dodatkowych badan lekarskich zleconych przez Ubezpieczyciela dla
uzasadnienia roszczen.

SPOSOB USTALANIA WYSOKOSCI SWIADCZENIA

§21
Uprawniony z umowy ubezpieczenia zobowigzany jest do
udokumentowania zasadnosci zgtoszonego roszczenia.

§22

1. Ustalenie zwigzku przyczynowego oraz rodzaju uszczerbku na
zdrowiu nastepuje na podstawie dostarczonych dowodéw oraz
dokumentacji medyczne;j.

2. Rodzaj trwatego uszczerbku na zdrowiu lub ztamania ustala sie
niezwtocznie po zakonczeniu leczenia i rehabilitacji, a w razie dtuzszego
leczenia - najpoézniej do 24 miesigca od dnia wypadku. Pézniejsza
zmiana rodzaju trwatego uszczerbku na zdrowiu nie daje podstawy do
zmiany wysokosci $wiadczenia.

3. W razie utraty lub uszkodzenia organu, narzqdu albo uktadu, ktérych
funkcje byty juz uposledzone wskutek choroby lub trwatego uszczerbku
na zdrowiu powstatego z innego zdarzenia, wysoko$¢ $wiadczenia
okresla sie jako réznice miedzy wysokoscig uszczerbku okre$lonego

w § 4 pkt 2) i 3) w Tabeli nr 1 2, a stopniem trwatego uszczerbku na
zdrowiu istniejgcym przed wypadkiem.

4. Weryfikacji stopnia trwatego uszczerbku na zdrowiu dokonujqg lekarze
wskazani przez Ubezpieczyciela.
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§23

Jezeli Ubezpieczony otrzymat $wiadczenia z tytutu trwatego uszczerbku
na zdrowiu, wystgpienia ztamania, dziennego $wiadczenia szpitalnego
lub zwrotu kosztéw leczenia, a nastepnie zmart wskutek tego samego
wypadku, $wiadczenie z tytutu $mierci wyptaca sie tylko wéwczas,

gdy jest ono wyzsze od juz wyptaconego, przy czym potrgca sie kwote
uprzednio wyptacong.

§ 24

1. Jezeli Ubezpieczony zmart po ustaleniu trwatego uszczerbku na
zdrowiu z przyczyn zwigzanych z nieszczesliwym wypadkiem, ale nie
pobrat naleznych $wiadczen, wéwczas osobie uprawnionej wyptaca sie
tylko $wiadczenie z tytutu $mierci Ubezpieczonego.

2. Jezeli Ubezpieczony ulegt nieszczesliwemu wypadkowi, wskutek
ktérego utracit zdolnoé¢ do wykonywania pracy zawodowej,

a nastepnie z przyczyn zwiqzanych z tym samym nieszczesliwym
wypadkiem zmart, Ubezpieczyciel wyptaca wytgcznie $wiadczenia
okreslone w § 4 pkt 1).

§25

Oceny trwatej utraty zdolnosci do wykonywania pracy zawodowej
dokonuje Ubezpieczyciel przy wspotpracy z lekarzami wskazanymi
przez Ubezpieczyciela na podstawie dostarczonych dowodéw oraz
dokumentacji medyczne;j.

§26

1. Dzienne $wiadczenie szpitalne przystuguje od pierwszego dnia
pobytu w szpitalu, jednak nie dtuzej niz za okres 90 dni od daty
wypadku, z zastrzezeniem postanowien § 6 ust. 4.

2. Podstawg wyptaty dziennego $wiadczenia szpitalnego jest karta
informacyjna leczenia szpitalnego.

3. Dzienne $wiadczenie szpitalne wyptacane jest po zakornczeniu
leczenia szpitalnego; na wniosek Ubezpieczajgcego Ubezpieczyciel
moze podjqg¢ decyzje o wyptacie catosci lub czesci $wiadczenia

w terminie wczeséniejszym.

§27

1. Koszty leczenia zwracane sg na podstawie oryginatéw rachunkéw.
2. Koszty leczenia zwracane sq wytqcznie w przypadku, gdy sq
niezbedne z medycznego punktu widzenia oraz zostaty poniesione na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej.

UPRAWNIENI DO OTRZYMANIA SWIADCZENIA

§28

1. Swiadczenie z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu wyptacane jest
Ubezpieczonemu.

2. Jezeli Ubezpieczony zmart przed pobraniem $wiadczenia z tytutu
trwatego uszczerbku na zdrowiu, a zgon nie byt nastepstwem wypadku,
nalezne przed $mierciqg $wiadczenie wyptaca sie osobie uprawnione;.

§29

1. Jednorazowe $wiadczenie z tytutu trwatej utraty zdolnosci do
wykonywania pracy zawodowej wyptaca sie¢ Ubezpieczonemu.

2. Jezeli Ubezpieczony zmart przed pobraniem $wiadczenia z tytutu
trwatej utraty zdolnosci do wykonywania pracy, nalezne przed $miercig
$wiadczenie wyptaca sie osobie uprawnionej, z zastrzezeniem § 24 ust. 2.



§30

1. Swiadczenie z tytutu $mierci wyptaca sie osobie uprawnionej
wyznaczonej imiennie przez Ubezpieczajgcego.

2. Ubezpieczajgcy moze w kazdym czasie zmieni¢ osobe uprawniong.

§31

1. Dzienne $wiadczenie szpitalne wyptaca sie Ubezpieczonemu.

2. Jezeli Ubezpieczony zmart przed pobraniem naleznego $wiadczenia,
o ktérym mowa w ust. 1, a zgon nie byt nastepstwem wypadku,
Swiadczenie wyptaca sie osobie uprawnione;j.

3. Swiadczenia, o ktérym mowa w ust. 1 nie wyptaca sie jezeli
Ubezpieczony zmart przed pobraniem przedmiotowego $wiadczenia,

a zgon byt nastepstwem wypadku. W takiej sytuacji osobie uprawnione;j
wyptaca sie $wiadczenie z tytutu $mierci.

§32
Koszty leczenia zwracane sq wytgcznie osobie, ktora je poniosta.

§33
Swiadczenia, o ktérych mowa w §6§ 28 - 31, nie przystugujg osobie
uprawnionej, ktéra umyslnie spowodowat $mier¢ Ubezpieczonego.

§ 34

1. Jezeli w chwili $mierci Ubezpieczonego nie ma osoby uprawnionej
do otrzymania $wiadczenia, $wiadczenie przystuguje cztonkom rodziny
zmartego w nastepujgcej kolejnosci:

1) matzonkowi - w catosci,

2) dzieciom - w czeéciach réwnych,

3) rodzicom - w czesciach réwnych,

4) innym ustawowym spadkobiercom zmartego - w czeéciach réwnych.
2. W razie braku osoby uprawnionej z przystugujgcego $wiadczenia
Ubezpieczyciel wyptaca w granicach sumy ubezpieczenia w pierwszym
rzedzie rzeczywiste, udowodnione koszty pogrzebu oraz ewentualne
koszty transportu zwtok z miejsca wypadku do miejsca pochéwku
osobie, ktora te koszty poniosta, chyba ze koszty te zostaty pokryte

z ubezpieczenia spotecznego.

WYPLATA SWIADCZENIA

§35
Swiadczenia wyptacane sq w ztotych polskich na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej.

§36

1. Ubezpieczyciel wyptaca $wiadczenie na podstawie uznania
roszczenia w wyniku dokonanych w postepowaniu dotyczgcym
ustalenia stanu faktycznego zwigzanego z zaistnieniem szkody,
zasadnosci roszczen i wysokosci $wiadczenia, w terminie 30 dni od daty
otrzymania zawiadomienia o wypadku.

2. Jezeli wyjasnienie wszystkich okolicznosci koniecznych do ustalenia
odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela albo wysokosci $wiadczenia

w terminie wskazanym w ust. 1 okazato sie niemozliwe, Swiadczenie
powinno zosta¢ wyptacone w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy
zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie tych okolicznosci byto
mozliwe.

3. Jezeli z okolicznosci wypadku wynika, ze nie ma mozliwosci
ustalenia odpowiedzialnoéci Ubezpieczyciela bez wyjasnienia

kwestii winy Ubezpieczonego, Ubezpieczyciel moze podjq¢ decyzje

o odpowiedzialnosci za zdarzenie w oparciu o wynik postepowania
przygotowawczego lub prawomocne orzeczenie sqdu.

4. Jezeli uprawniony do wystgpienia z roszczeniem nie zgadza sie

z ustaleniami Ubezpieczyciela co do odmowy zaspokojenia roszczenia
albo co do wysokosci $wiadczenia, moze w ciggu 30 dni od dnia
otrzymania stanowiska Ubezpieczyciela zgtosi¢ na pismie wniosek

0 ponowne rozpatrzenie sprawy przez Zarzqd Ubezpieczyciela.

WYGASNIECIE STOSUNKU UBEZPIECZENIOWEGO

§37

1. Jezeli umowa ubezpieczenia jest zawarta na okres dtuzszy niz 6
miesiecy, Ubezpieczajgcy ma prawo odstgpienia od umowy w terminie
30 dni, a w przypadku gdy Ubezpieczajqcy jest przedsiebiorcq

w terminie 7 dni od dnia zawarcia umowy; odstgpienie od umowy nie
zwalnia Ubezpieczajgcego z obowiqzku zaptacenia sktadki za okres,

w jakim Ubezpieczyciel udzielat ochrony ubezpieczeniowej.

2. Ubezpieczajgcy moze w kazdym czasie wypowiedzie¢ umowe
ubezpieczenia ze skutkiem natychmiastowym.

§38

1. Jezeli umowa wygasa na skutek przyczyn okreslonych w § 30
nastepuje zwrot sktadki za niewykorzystany okres ubezpieczenia

z zastrzezeniem ust. 2.

2. Niewykorzystany okres ubezpieczenia liczony jest od nastepnego
dnia po wygasnieciu stosunku ubezpieczenia.

POSTANOWIENIA KONCOWE

§39

1. Wszystkie zawiadomienia i oSwiadczenia stron umowy powinny by¢
sktadane na pismie za pokwitowaniem lub przestane listem poleconym.
2. Jezeli strona umowy zmienita adres i nie zawiadomita o tym drugiej
strony umowy, to pismo skierowane na ostatni znany adres strony
wywiera skutki prawne od chwili, w ktérej bytoby doreczone, gdyby
strona nie zmienita adresu. Postanowienia powyzsze majq réwniez
zastosowanie do siedziby strony.

3. W umowie ubezpieczenia strony mogq postanowic, ze
zawiadomienia i o$wiadczenia sktadane przez strony umowy bedq
dostarczane drugiej stronie za pomocq listu elektronicznego (e-mail),
wiadomosci tekstowej SMS, faksu lub telefonu, odpowiednio pod:
wskazany przez strony adres poczty elektronicznej, numer infolinii
Ubezpieczyciela lub numer telefonu komérkowego lub stacjonarnego
wskazany przez Ubezpieczajgcego.

§ 40

1. Skargi i zazalenia Ubezpieczajgcego lub uprawnionego z umowy
ubezpieczenia bedqcych osobami fizycznymi rozpatrywane sq
niezwtocznie przez Zarzqd Ubezpieczyciela lub upowaznionego
pracownika po przestaniu ich drogq pisemng pod adres siedziby
Ubezpieczyciela.

2. Po rozpatrzeniu skarg i zazalen, o ktérych mowa w ust. 1, stanowisko
Ubezpieczyciela przesytane jest w terminie 30 dni Ubezpieczonemu pod
adresem wskazanym w skardze lub zazaleniu.
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§41

W sprawach nieuregulowanych w niniejszych Ogélnych Warunkach
Ubezpieczenia majg zastosowanie przepisy ustawy o dziatalnosci
ubezpieczeniowej i Kodeksu Cywilnego.

§ 42

1. Spory wynikajgce z niniejszej umowy ubezpieczenia sq rozpatrywane
wedtug prawa polskiego i mogqg by¢ dochodzone przed sgdami

wedtug wtasciwosci ogélnej albo przed sqdem wtasciwym dla miejsca
zamieszkania lub siedziby Ubezpieczajgcego, Ubezpieczonego lub
uprawnionego z umowy ubezpieczenia.

2. Strony umowy ubezpieczenia mogq podda¢ pod rozstrzygniecie sqdu
polubownego wynikajgce z niej spory.

§43
Niniejsze Ogélne Warunki Ubezpieczenia wchodzq w zycie z dniem
10 sierpnia 2007 roku i obowigzujg do uméw zawartych od tej daty.

Prezes Zarzqdu Cztonek Zarzqdu

e /7

/
otr Maria Sliwicki Jarostaw Pigtkowski
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